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Yttrande over departementspromemorian En samlad
kunskapsstyrning for hilso- och sjukvard och
socialtjanst (Ds 2014:9)

Foredragande landstingsrad: Filippa Reinfeldt

Arendebeskrivning

Socialdepartementet har lamnat Stockholms lans landsting tillfalle att yttra
sig 6ver departementspromemorian En samlad kunskapsstyrning for hélso-
och sjukvard och socialtjanst (Ds 2014:9).

Forslag till beslut

-Landstingsradsberedningen foreslar landstingsstyrelsen besluta

att till Socialdepartementet lamna bifogade forslag till yttrande Gver
departementspromemorian En samlad kunskapsstyrning for hilso- och
sjukvard och socialtjanst (Ds 2014:9).

Landstingsradsberedningens motivering

Socialdepartementet har lamnat Stockholms ldns landsting tillfélle att yttra
sig over departementspromemorian En samlad kunskapsstyrning for hilso-
och sjukvard och socialtjanst (Ds 2014:9).

Promemorian innehaller forslag till en forbattrad statlig kunskapsstyrning
for halso- och sjukvarden och socialtjanst. Myndigheternas
kunskapsstyrning ska bli samordnad, effektiv och anpassad till de behov
patienter, brukare, olika professioner och huvudmaén har. Promemorians
forslag ska ocksé leda till en starkt samverkan mellan de statliga
myndigheterna och med kommuner och landsting. En ytterligare viktig del
dr att patienters och brukares kunskaper maste beaktas i myndigheternas -
arbete med kunskapsstyrning.
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Syftet och bakgrunden till promemorian ar nigot som Stockholms Lins
Landsting stéller sig helt och hallet bakom. Det finns i huvudsak inget att
invéinda mot innehallet, vilket sannolikt kommer leda till en forbattrad och

fortydligad kunskapsstyrning.
Beslutsunderlag

Landstingsdirektorens tjansteutldtande den 19 maj 2014

Forslag till yttrande till Socialdepartementet

Sammanfattning av departementspromemorian En samlad
kunskapsstyrning for hélso- och sjukvard och socialtjanst (Ds 2014:9)
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Handléggare: Jan Vikenhem

Landstingsstyrelsen

Yttrande over departementspromemorian En samlad
kunskapsstyrning for hilso- och sjukvard och
socialtjinst (Ds 2014:9)

Arendebeskrivning

Socialdepartementet har ldmnat Stockholms léns landsting tillfille att yttra
sig over departementspromemorian En samlad kunskapsstyrning for hilso-
och sjukvérd och socialtjanst (Ds 2014:9).

Beslutsunderlag

Landstingsdirektorens tjansteutldtande den 19 maj 2014

Forslag till yttrande till Socialdepartementet

Sammanfattning av departementspromemorian En samlad
kunskapsstyrning for hilso- och sjukvard och socialtjanst (Ds 2014:9).

Forslag till beslut

Landstingsstyrelsen foreslés besluta

att till Socialdepartementet lamna bifogade forslag till yttrande 6ver
departementspromemorian En samlad kunskapsstyrning for hilso- och
sjukvard och socialtjanst (Ds 2014:9).

Forvaltningens forslag och motivering

Sammanfattning

I den remitterade promemorian laggs forslag som ska leda till en férbattrad
statlig kunskapsstyrning for hélso- och sjukvérden och socialtjansten.
Myndigheternas kunskapsstyrning ska bli samordnad, effektiv och
anpassad till de behov patienter, brukare, olika professioner och huvudmin
har. Forslagen ska ocksa leda till en starkt samverkan mellan statliga
myndigheter sinsemellan och med kommuner och landsting. Forslagen
klargor ocksa att patienters och brukares kunskaper méste beaktas i
myndigheternas arbete med kunskapsstyrning. Forvaltningen stiller sig
positiv till de syften som promemorian har och till huvuddelen av forslagen.

Samrad med hélso-och sjukvardsforvaltningen har skett.
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Bakgrund

En viktig bakgrund till promemorian &r Statens vard- och
omsorgsutredning och slutbetdnkandet Gor det enklare! (SOU 2012:33).
Hilso- och sjukvardsndmnden tillstyrkte i allt vasentligt dess forslag.

Utredningen har bl.a. lett till en stegvis reformering av
myndighetsstrukturen pa hilso- och sjukvardens och socialtjanstens
omraden. Som ett forsta steg inrdttades Inspektionen for vérd och omsorg,.
Darefter omvandlades Apotekens service AB till E-halsomyndigheten och i
det tredje steget fordes uppgifter fran Smittskyddsinstitutet och Statens
folkhilsoinstitut 6ver till den nya Folkhilsomyndigheten.

Forslagen i den remitterade promemorian utgor ett fjarde stege i
férandringsarbetet. Vad som foreslas syftar till att skapa ett nytt, langsiktigt
hallbart system vad géller den statliga kunskapsstyrningen. Regeringens
styrning av myndigheterna ska med forslagen bli mer samlad och
strategisk, framfor allt genom att det formaliseras vilka krav den statliga
kunskapsstyrningen ska uppfylla.

Definitioner

Med statlig kunskapsstyrning avses i forslaget till forordning “de olika
former av kunskapsstod samt foreskrifter som statliga myndigheter
ansvarar for och som riktar sig mot huvudménnen och den verksamhet de
ansvarar for”. Med hilso- och sjukvard och socialtjanst avses “hélso- och
sjukvard och ddrmed jamforlig verksamhet, socialtjanst samt verksamhet
enligt lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade”.

Kunskapsstyrningsradet

Atta statliga myndigheter, E-hilsomyndigheten, Folkhilsomyndigheten,
Forskningsradet for halsa, arbetsliv och vilfard (Forte), Inspektionen for
vérd och omsorg, Likemedelsverket, Socialstyrelsen, Statens beredning f6r
medicinsk utvardering (SBU) samt Tandvards- och
lakemedelsformansverket, bedoms ha centrala roller for den statliga
kunskapsstyrningen och foreslas ingé i ett strategiskt rad, Rddet for statlig
kunskapsstyrning inom hdlso- och sjukvdrd och socialtjdnst
(Kunskapsstyrningsrddet). Radet ska ha till uppgift att se till att den
statliga kunskapsstyrningen dr samordnad, effektiv och anpassad till de
behov patienter och brukare, personal inom hélso- och sjukvérd och
socialtjinst samt huvudmaén har. Kunskapsstyrningen ska kommuniceras
pa ett samordnat sitt genom effektiva kanaler. Myndigheterna ska
foretradas av respektive myndighetschef och deltagandet i ridet ska vara
obligatoriskt. Dessa krav och formerna for myndigheternas samverkan
foreslas bli reglerade i en férordning.
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Myndigheternas uppgifter

Vissa myndigheters uppdrag renodlas for att fértydliga myndigheternas
roller, underlatta samverkan samt minska risken for dubbelarbete.
Socialstyrelsen, Statens beredning for social och medicinsk utvirdering,
Myndigheten for vardanalys samt Folkhdlsomyndigheten berors materiellt
av forslagen.

Gemensam forfattningssamling

Som ett led i att minska risken for en splittrad kunskapsstyrning och oka
overskadligheten av den formella regleringen p& omradet infors en
gemensam forfattningssamling dir alla myndigheter som har
foreskriftsbemyndiganden kungor sina foreskrifter. Socialstyrelsens
forfattningssamling foreslas blir den gemensamma forfattningssamlingen.

Huvudmannagruppen

Regeringen understryker att huvudménnen har det fulla operativa ansvaret
for verksamheterna inom hélso- och sjukvérd och socialtjanst men
konstaterar att det idag saknas en formell plats for dessa i de statliga
myndigheternas kunskapsstyrningsarbete. En sddan plats skapas genom
forslaget att det inrdttas ett rddgivande organ, Huvudmannagruppen for
behovsanpassad kunskapsstyrning inom hdlso- och sjukvérd och
socialtjanst (Huvudmannagruppen). I denna foreslas ing tio respektive
tre fortroendevalda fran kommuner och landsting med en mandatperiod p&
fyra ar frn och med juli aret efter val. Genom gruppen avses mojliggoras
delaktighet i den statliga kunskapsstyrningens inriktning och utformning,.

Fordndringarna for de berérda statliga myndigheterna

Socialstyrelsen

Socialstyrelsen foreslas fi nya centrala uppgifter i det
myndighetsgemensamma kunskapsstyrningsarbetet.

Socialstyrelsen blir utgivare av den gemensamma forfattningssamlingen
vilket dels innebér ett redaktionellt ansvar, dels att Socialstyrelsen blir den
centrala punkten for kommunicering av foreskrifter.

Vissa uppgifter flyttas fran Socialstyrelsen till andra myndigheter. Detta
foratt ge Socialstyrelsen majlighet att bli en tydlig, renodlad
utvecklingsinriktad kunskapsmyndighet, med expertkompetens for hilso-
och sjukvard och socialtjanst, med stabsliknade uppgifter.

Socialstyrelsens generaldirektor foreslas bli ordférande i
Kunskapsstyrningsradet och Huvudmannagruppen.

SBU (Statens beredning for social och medicinsk utvdrdering)

SBU far ett breddat uppdrag som &ven innefattar socialtjansten och byter
dérfér namn. Myndigheten foreslés f4 ett samlat ansvar for systematiska
vetenskapliga kunskapsdversikter inom hélso- och sjukvérd och socialtjianst
vilket innebér att Socialstyrelsen inte lingre ska gora sidana
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kunskapsoversikter utan att SBU ska gora dessa pé forfragan fran
Socialstyrelsen. Forslaget syftar till att ge Socialstyrelsen forutsdttningar att
mer samlat arbeta med kunskapsstéd som vilar bade pa vetenskap och pé
beprovad erfarenhet.

Muyndigheten for vard- och omsorgsanalys

Bland annat for att stirka patient- och brukarperspektivet foreslas att
Myndigheten for vardanalys uppdrag ska omfatta hela socialtjanstens
omrade och den verksamhet som bedrivs med stod av lagen (1993:387) om
stod och service till vissa funktionshindrade. Darfor féreslés namnbyte.

Folkhalsomyndigheten

Folkhélsomyndigheten foreslas fa ett samlat ansvar for smittskyddsfragor,
dvs. de myndighetsuppgifter som foljer av smittskyddslagen (2004:168)
inklusive de nationella vaccinationsprogrammen. Detta innebér att
Folkhilsomyndigheten blir foérvaltningsmyndighet for smittskyddet med
ansvar for normering, férvaltningsuppgifter och beredskap_inom omradet.

En principiell utgdngspunkt for den foreslagna ansvarsférdelningen &r att
Folkhalsomyndigheten ska ha ansvar for uppgifter som i huvudsak ror
befolkningsskydd medan Socialstyrelsen ska vara ansvarig myndighet for
véard och behandling av och insatser till enskilda pa individniva inom hélso-
och sjukvard och socialtjanst.

Folkhilsomyndigheten foreslas ta 6ver Socialstyrelsens uppdrag att vara
nationell kontaktpunkt enligt WHO:s hélsoreglemente enligt lagen
(2006:1570) om skydd mot internationella hot mot ménniskors halsa.

Forfattningsforslag- och dndringar.

Mot bakgrund av foreslagna édndringar foreslas andringar, i bland andra
smittskyddslagen (2004:168), lagen (2006:1570) om skydd mot
internationella hot mot ménniskors hilsa, férfattningssamlings-
férordningen (1976:725), forordningen (1998:58) om anmélan av vissa
allvarliga sjukdomar, smittskyddsférordningen (2004:255), férordningen
(2007:156) om skydd mot internationella hot mot ménniskors hélsa.
Dessutom foreslds en ny forordning om statlig kunskapsstyrning inom
hélso- och sjukvard och socialtjanst

Overviganden
Forvaltningens instillning till innehéllet i den remitterade promemorian
och de dari framlagda forslagen framgar av bifogat forslag till yttrande.
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Ekonomiska konsekvenser av beslutet

Beslutet foranleder inga ekonomiska konsekvenser for landstinget. Ett
genomforande av forslag om inrdttande av Huvudmannagrupp kan leda till

en marginellt 6kad kostnad.

Miljokonsekvenser av beslutet

I enlighet med landstingets Miljopolitiska program 2012-2016 har hinsyn
till miljon beaktats och slutsatsen ar att det inte dr relevant med en
miljokonsekvensbedémning i detta drende.

(/:@’;541 HO

Toivo Heinsoo { (2 ﬂ) /

Landstingsdirektor By \;{@g\
Anne Rundquist
Chefsjurist
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Socialdepartementet

Yttrande over departementspromemorian En samlad
kunskapsstyrning for hilso- och sjukvard och
socialtjanst (Ds 2014:9)

Socialdepartementet har ldmnat Stockholms lans landsting tillfalle att yttra
sig over departementspromemorian En samlad kunskapsstyrning for hélso-
och sjukvard och socialtjanst (Ds 2014:9). Stockholms l4ns landsting far
med anledning av detta ldmna f6ljande synpunkter pa de framlagda
forslagen.

Sammanfattning

Stockholms lans landsting stéller sig helt bakom de syften och intentioner
som utgor grunden for promemorians innehall och har i huvudsak inget att
erinra mot forslagen som ror de statliga myndigheterna och deras inbordes
relationer och uppgifter.

Stockholms ldns landsting efterlyser ytterligare beredning och klargéranden
betraffande den foreslagna Huvudmannagruppen.

De statliga myndigheterna och deras uppgifter

Stockholms lans landsting anser det vara en viktig atgard att de olika
myndigheterna pé hélso- och sjukvardens och socialtjdnstens omraden fir
klarare uppdelning av sina respektive uppgifter. Detta kan leda till ett
kvalitetslyft inom de ber6rda omrédena.

Stockholms lans landsting har inget att erinra mot den specifika
fordelningen av uppgifterna. Dock kan ett fértydligande behovas om hur
kunskapsunderlag fran Folkhdlsomyndighetens 6vriga omréden, i
myndighetens breda uppdrag och ansvar som nationell kunskapsmyndighet
for folkhélsa, kommer att hanteras.
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Forslaget till ny forordning

Av forordningens 2 § 2 st. framgér att den statliga kunskapsstyrningen ska
omfatta forutom hélso- och sjukvérd och socialtjanst &ven verksamhet
enligt lagen (1993:387) om st6d och service till vissa funktionshindrade
(LSS). Aven om LSS ir en del av socialtjansten si borde det enligt
Stockholms lins landsting framga av férordningens rubrik att &ven LSS
omfattas och denna skulle kunna ha foljande lydelse: Forordning om
statlig kunskapsstyrning inom hdlso- och sjukvard, socialtjéinst och
verksamhet enligt lagen (1993:387) om stod och service till vissa
Jfunktionshindrade.

Som en konsekvens av detta borde i sa fall motsvarande tilligg gorasi1, 2
och 3 §§. Stockholms lans landstings forslag till alternativ lydelse av
forordningens forslag framgar av bilaga.

Definitioner

Med hilso- och sjukvard och socialtjénst avses enligt 2 § 2 st. forslaget
“hilso- och sjukvard och darmed jamforlig verksambhet, socialtjanst samt
verksamhet enligt lagen (1993:387) om stdd och service till vissa
funktionshindrade”.

Stockholms lins landsting ifrdgasétter lampligheten i det till hdlso- och
sjukvard utvidgande begreppet ddrmed jamforlig verksamhet. Om detta
ska std kvar s maste det enligt Stockholms ldns landsting anges vad som
avses med begreppet.

Stockholms lins landsting noterar att begreppet huvudman inte ar
definierat i forordningsforslaget samt att begreppet anvindarnaiz § 4.
anviands utan ndrmare definition.

Gemensam forfattningssamling

Enligt Stockholms lins landsting kan det vara en férdel att samla de
aktuella myndigheternas foreskrifter i en gemensam forfattningssamling.
Av flera skal far det enligt Stockholms lans landsting anses lampligt att
Socialstyrelsen blir ansvarig utgivare av denna forfattningssamling. Det &r
enligt Stockholms ldns landsting viktigt att forfattningssamlingen ges ett
namn som ger allmanheten bra upplysning om dess innehall.
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Forordningens 4 § med hinvisning till forfattningssamlingsférordningen
kunde kompletteras med ett tilligg *for vilken Socialstyrelsen &r utgivande
myndighet”.

Hilso- och sjukvdrd och socialtjanst i samarbete

Enligt Stockholms lins landsting ar det bra att omradet for socialtjanst och
LSS lyfts fram i detta sammanhang. Det dr ocksa en bra intention att
forsoka narma dessa béda omréden till halso- och sjukvarden for att uppné
ett forbittrat samarbete. Man méste dock samtidigt halla i minnet att
omréadena skiljer sig at pa olika sitt och att de styrs av olika typer av
lagstiftning. Stockholms léns landsting instimmer i behovet av en samlad
kunskapsstyrning som utgar fran individens behov av helhetssyn, och som
tydligt pekar ut de beréringspunkter som finns mellan hilso- och sjukvard
och socialtjanst.

Viktigt ar ocks4 att arbetet med behovsanalyser och framstillningar till de
statliga myndigheterna inte sker pa bekostnad av négot av omradena. Det
méste garanteras att alla omrédena far utrymme for sina specifika fragor.
Ett sitt att gora detta vore att utreda ifall det inte vore lampligt att inrétta
en grupp for hilso- och sjukvérd och en for socialtjénst och LSS-fragor.
Inget skulle ju hindra att vissa av gruppernas sammantrdden da vore
gemensamma.

Radet for statlig kunskapsstyrning inom halso- och
sjukvdrd och socialtjdnst

Allmant

Stockholms lans landsting har inget att invdnda mot inrdttandet av ett rad
av foreslagen art. Det bor kunna underlitta for de statliga myndigheterna
och ddrmed samtidigt gynna huvudméannens verksambheter.

Stockholms lins landsting anser det bade vara bra och rimligt att samla
statlig kunskapsstyrning och att integrera och forbéttra kunskapsstyrning
inom socialtjanst. Det dr dock enligt Stockholms ldns landsting viktigt att
detta inte medfor att landstingens och 6vriga huvudmans roll inom
kunskapsstyrningen férsvagas. Huvudménnen mésta garanteras fortsatt
stark och sjilvstindig stillning och inte bara ges rollen av att ha ansvar for
implementeringen av statliga rad.
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Stockholms lins landsting menar att en 6kad delaktighet i
kunskapsstyrningen fradn huvudménnen patagligt skulle forbéttra
forutsattningarna for en framgéngsrik styrning.

Stockholms lins landsting noterar att det inte anges hur statlig
kunskapsstyrning for sjukskrivning och rehabiliteringsprocessen kommer
att hanteras. Stockholms lans landsting noterar likasa att utredningen inte
analyserat hur deras forslag p&verkar tandvardsomradet avseende bland
annat huvudmannaskap for vuxentandvarden. Detta bor enligt Stockholms
lins landsting goras. Vidare bor avsaknaden av evidens, samt behovet av
nationella riktlinjer inom barn- och ungdomstandvérd och for &ldre
personer uppmarksammas.

Det bor enligt Stockholms ldns landsting ocksa utredas i vad man
patientnamndernas erfarenheter kan utnyttjas och i sa fall pa vilket satt
detta skulle kunna ske.

Stockholms ldns landsting noterar slutligen att promemorian inte tar upp
folkhalsofrégor i ett vidare perspektiv. Detta &r olyckligt d& levnadsvanor
har en avgorande roll f6r hilsans utveckling i befolkningen och dar
mojligheterna for prevention &r storst. Ocksé inom folkhalsoomréadet
behovs bittre och evidensbaserad kunskapsstyrning. Har bor enligt
Stockholms lidns landsting folkhdlsomyndigheten ges ett storre ansvar.

Gruppens namn

Stockholms ldns landsting konstaterar saledes att det &r ett bra initiativ att
staten samordnar sina egna verksamheter genom ett organ av foreslaget
slag. Namnet kan emellertid enligt Stockholms lins landsting ge felaktiga
associationer till ett rdd som generellt har ett bredare uppdrag inom halso-
och sjukvarden. Statens styrning av den egna kunskapsutvecklingen borde
ske genom ett "samordningsrdd" fér ndimnda statliga myndigheter. Ett
"Kunskapsstyrningsréd" skulle kunna vara staten till hjalp men det bor i sd
fall ocksa innehalla representanter for kommuner och landsting och for
brukarorganisationerna.

Gruppens sammansdattning

Stockholms lins landsting tillstyrker s& som forslaget ligger i stort gruppens
sammansattning. Det kan dock ifrdgaséttas om Forte, Forskningsradet for
hilsa, arbetsliv och vilfird, ska vara med i gruppen med hénsyn till att det
brukar anses lampligt att skilja forskningsrad fran de organ som ger
specifika rdd och anvisningar, detta for att inte riskera att skapa
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beroendeforhallanden och mindre kritisk analys. Stockholms lins landsting
menar att ett forskningsrad ska bereda forutsiattningar for att ta fram
kunskap men inte styra den.

Sedan den 1 maj 2014 finns Myndigheten for delaktighet inrittad.
Myndighetens arbetar for att alla ska ha samma mojligheter att vara
delaktiga i samhaéllet och kunna ta del av ménskliga rattigheter. Enligt
Stockholms lans landsting finns det anledning Gverviga om inte dven denna
myndighet borde ing i det statliga radet.

Det kan enligt Stockholms léns landsting ifrigaséttas om inte en hogre grad
av medverkan fran sakkunniga fran huvudmén inom landsting och
kommuner, eventuellt genom Sveriges Kommuner och Landsting (SKL), i
kunskapsstyrningsradet skulle vara 6nskvirt och gagna verksamheten.

Patienters och brukares majlighet till inflytande

Vikten av att tillvarata patienters och brukares erfarenheter i
kunskapsstyrningen lyfts fram i promemorian men kommer bara till
konkret uttryck i forslaget till férordningi7 § 2 st. Det framgér dir att
Kunskapsstyrningsradet ska sékerstilla att patienters och brukares
synpunkter och erfarenheter beaktas i myndighetens arbete med
kunskapsstyrning. Detta kréaver enligt Stockholms lans landsting mera
konkretion. Patienters och brukares kunskaper och erfarenheter maste tas
till vara pd ett organiserat sitt. Stockholms léns landsting anser att det i den
fortsatta beredningen eller i senare skede bor Gvervigas hur detta kan ske
inom ramen for den foreslagna férordningen.

Huvudmannagruppen

Enligt Stockholms ldns landsting ar det svért att se hur
Huvudmannagruppen i praktiken skulle fungera med den féreslagna
kompetensen, sammanséttningen och storleken. Funktion, funktionalitet,
representativitet och legitimitet for gruppen kan komma att ifrdgasittas.

Huvudmannagruppens uppgift ska enligt férslaget vara att “informera
kunskapsstyrningsrddet om omraden dir huvudménnen har behov av
statlig kunskapsstyrning samt hur denna bor utformas och kommuniceras”.

Stockholms lans landsting stéller sig fragan om denna uppgift ar
sadan att den lampligast 16ses med en grupp sammansatt enligt
forslaget.
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Bilaga: Stockholms ldns landstings forslag till lydelse av ny

forordning,.

I Ds foreslagen lydelse Stockholms léins landstings forslag
till lydelse

Forslag till forordning om statlig Forordning om statlig kunskapsstyrning

kunskapsstyrning inom hélso- och inom haélso- och sjukvard, socialtjanst

sjukvard och socialtjanst och verksamhet enligt lagen
(1993:387) om stod och service till
vissa funktionshindrade.

Hirigenom foreskrivs foljande. Hérigenom foreskrivs foljande.

1 § Denna forordning syftar till att 1 § Denna férordning syftar till att

sdkerstilla att den statliga sdkerstélla att den statliga

kunskapsstyrningen inom hélso- och kunskapsstyrningen inom hélso- och

sjukvérden och socialtjansten utgor ett | sjukvéarden, socialtjansten, och

stod for huvudménnen i arbetet med att | verksamhet enligt lagen (1993:387)
ge patienter och brukare en god vard om stod och service till vissa

och insatser av god kvalitet. funktionshindrade utgor ett stod for
huvudménnen i arbetet med att ge
patienter och brukare en god vard och
insatser av god kvalitet.

Kunskapsstyrningen ska vara Kunskapsstyrningen ska vara
samordnad, effektiv och anpassad till de | samordnad, effektiv och anpassad till de
behov patienter, brukare, personal inom | behov patienter, brukare, personal inom
hélso- och sjukvard och socialtjanst hélso- och sjukvérd, socialtjansten, och
samt huvudman har. verksamhet enligt lagen (1993:387)
om stod och service till vissa
funktionshindrade samt huvudmén

har.
Kunskapsstyrningen ska bidra till att
halso- och sjukvérd och socialtjanst Kunskapsstyrningen ska bidra till att
bedrivs i enlighet med vetenskap och hélso- och sjukvard, socialtjanst och
beprovad erfarenhet. verksamhet enligt lagen (1993:387)

om stod och service till vissa
funktionshindrade bedrivs i enlighet
med vetenskap och beprévad erfarenhet.
2 § Med statlig kunskapsstyrning avses | 2 § Med statlig kunskapsstyrning avses
de former av kunskapsstod samt de former av kunskapsstod samt
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foreskrifter som statliga myndigheter
ansvarar for och som riktar sig mot
huvudménnen och den verksamhet de
ansvarar for.

Med hilso- och sjukvard och
socialtjanst avses hélso- och sjukvard
och darmed jamforlig verksamhet,
socialtjanst samt verksamhet enligt
lagen (1993:387) om stod och service till
vissa funktionshindrade.

foreskrifter som statliga myndigheter
ansvarar for och som riktar sig met till
huvudménnen och den verksamhet de
ansvarar for.

Med halso- och sjukvard echseeialtjanst

avses halso- och sjukvérd och darmed

jamforlig verksamhet;-seeialjanst-samt
53 o] s eo tillve

Med hilso—ochsjukvard-ech socialtjanst
avses hillse—echsjukvird-och-dirmed
jamforlig-verksamhet; socialtjanst samt

verksamhet enligt lagen (1993:387) om
stod och service till vissa
funktionshindrade.

3 § De statliga myndigheter som har
ansvar for kunskapsstyrning eller som
har centrala roller for att bidra till
framtagandet av underlag for
kunskapsstyrning ska samverka i ett
radgivande organ, Rédet for statlig
kunskapsstyrning inom hélso- och
sjukvard och socialtjanst
(Kunskapsstyrningsradet).

Det ska dven finnas ett rddgivande
organ dir representanter for
huvudménnen erbjuds att delta,
Huvudmannagruppen for
behovsanpassad kunskapsstyrning inom

3 § De statliga myndigheter som har
ansvar for kunskapsstyrning eller som
har centrala roller for att bidra till
framtagandet av underlag for
kunskapsstyrning ska samverka i ett
rédgivande organ, Radet for statlig
kunskapsstyrning inom halso- och
sjukvard, socialtjanst och
verksamhet enligt lagen (1993:387)
om stod och service till vissa
funktionshindrade(Kunskaps-
styrningsradet).

Det ska dven finnas ett radgivande organ
dar representanter f6r huvudméannen
erbjuds att delta, Huvudmannagruppen
for behovsanpassad kunskapsstyrning
inom hélso- och sjukvard, socialtjanst
och verksamhet enligt lagen




JJL Stockholms lans Iahdsting 8 (10)

FORSLAG TILL YTTRANDE
LS 1403-0381

halso- och sjukvard och socialtjanst (1993:387) om stod och service till

(Huvudmannagruppen). vissa funktionshindrade
(Huvudmannagruppen).

4 § Av bilaga 1 till 4 § Av bilaga 1 till

forfattningssamlingsférordningen forfattningssamlingsférordningen

(1976:725) framgér att de myndigheter | (1976:725) framgér att de myndigheter
som ingar i Kunskapsstyrningsradet och | som ingar i Kunskapsstyrningsradet och

som har bemyndigande att meddela som har bemyndigande att meddela
foreskrifter ska ge ut sina foreskrifteri | foreskrifter ska ge ut sina féreskrifter i
en gemensam forfattningssamling. en gemensam forfattningssamling for
vilken Socialstyrelsen ir utgivande
myndighet.
Kunskapsstyrningsradet Kunskapsstyrningsradet
5 § Kunskapsstyrningsradet ska besta av | 5 § Kunskapsstyrningsradet ska bestar
myndighetscheferna for E- av myndighetscheferna for E-
hilsomyndigheten, hilsomyndigheten,
Folkhalsomyndigheten, Folkhalsomyndigheten, Ferskningsridet
Forskningsradet for hilsa, arbetsliv och | fér-hélsa;arbetsliv och vélfard,
valfard, Inspektionen for vard och Inspektionen for vard och omsorg,
omsorg, Lakemedelsverket, Lakemedelsverket, Socialstyrelsen,
Socialstyrelsen, Statens beredning for Statens beredning for social och
social och medicinsk utvardering och medicinsk utvardering och Tandvards-
Tandvards- och och lakemedelsformansverket.

lakemedelsforméansverket.

6 § Socialstyrelsens generaldirektor ska | 6 § Socialstyrelsens generaldirektor ska

vara ordférande i vara ordforande i
Kunskapsstyrningsradet. En av Kunskapsstyrningsradet. En av
myndighetscheferna i radet ska vara myndighetscheferna i radet ska vara vice
vice ordforande. Vice ordférande ska ordforande. Vice ordforande ska utses av
utses av de myndighetschefer som ingar | de myndighetschefer som ingér i radet.

i radet.

7 § Kunskapsstyrningsradet ska ha till 7 & Kunskapsstyrningsradets ska uppgift

uppgift att ar att
1. sakerstélla att den statliga 1. sakerstélla att den statliga
kunskapsstyrningen inom hélso- och kunskapsstyrningen inom hélso- och

sjukvard och socialtjanst dr samordnad | sjukvérd, socialtjanst och
och effektiv, verksambhet enligt lagen (1993:387)
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2. sikerstalla att patienters och
brukares synpunkter och er- farenheter
beaktas i myndigheternas arbete med
kunskapsstyrning,

3. sakerstilla att statens
kunskapsstyrning inom hélso- och sjuk-
vard och socialtjanst utgar ifrdn
huvudmannens framférda behov av
kunskapsstyrning for att ge patienter
och brukare en god vard och insatser av
god kvalitet,

4. samordna kommunikationen av den
statliga kunskapsstyrningen gentemot
anvandarna,

5. samordna myndigheternas
foreskriftsarbete och utgivningen i den
gemensamma forfattningssamlingen,
och

6. vara ett forum for samverkan kring
strategiska fragor om
kunskapsutveckling och nyttiggérandet
av forskning och innovationer inom
hilso- och sjukvard och socialtjanst.

om stod och service till vissa
funktionshindrade ir samordnad och
effektiv,

2. sakerstilla att patienters och brukares
synpunkter och erfarenheter beaktas i
myndigheternas arbete med
kunskapsstyrning,

3. sakerstélla att statens
kunskapsstyrning inom hélso- och
sjukvard, socialtjanst och
verksamhet enligt lagen (1993:387)
om stod och service till vissa
funktionshindrade utgar ifrén
huvudménnens framférda behov av
kunskapsstyrning for att ge patienter
och brukare en god vard och insatser av
god kvalitet,

4. samordna kommunikationen av den
statliga kunskapsstyrningen gentemot
anvandarna,

5. samordna myndigheternas vilka
foreskriftsarbete och utgivningen i den
gemensamma forfattningssamlingen,
och

6. vara ett forum for samverkan kring
strategiska frégor om
kunskapsutveckling och nyttiggérandet
av forskning och innovationer inom
hélso- och sjukvérd, socialtjanst och
verksamhet enligt lagen (1993:387)
om stod och service till vissa
funktionshindrade.

Huvudmannagruppen

Huvudmannagruppen

9 § Huvudmannagruppen ska ha till
uppgift att informera
Kunskapsstyrningsrddet om omraden
dar huvudménnen har behov av statlig
kunskapsstyrning samt hur denna bor
utformas och kommuniceras.

9 § Huvudmannagruppens uppgift ar
att informera Kunskapsstyrningsradet
om omraden dar huvudménnen har
behov av statlig kunskapsstyrning samt
hur denna bor utformas och
kommuniceras.
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10 § Huvudmannagruppen ska besté av
tretton ledamoter, varav tre ledamoter
ska foretrada landstingen och tio
ledamoter ska foretrada kommunerna.
Varje ledamot ska ha en ersattare.

10 § Huvudmannagruppen ska besta av
tretton ledamoter, varav tre ledamoter
ska foretrada landstingen och tio
ledaméter ska foretrdda kommunerna.
Varje ledamot ska ha en erséttare.

11 § Huvudmannagruppen ska ledas av
ordféranden for
Kunskapsstyrningsradet.

11 § Huvudmannagruppen ska ledas av
Socialstyrelsens generaldirektor.

12 § Ledamoterna och ersattarna ska
utses av regeringen. Till ledamot eller
ersattare far endast utses den som ar
ledamot eller ersattare i kommun- eller
landstingsfullmaktige.

12 § Ledamoterna och ersattarna utses
av regeringen. Till ledamot eller
ersattare far endast utses den som ar
ledamot eller ersattare i kommun- eller
landstingsfullméktige.

13 § Huvudmannagruppen ska utses pa
fyra &r. Mandattiden raknas fran och
med den 1 juli aret efter det ar da val av
fullmaktige har agt rum i landet.

13 § Huvudmannagruppen utses pé fyra
ar. Mandattiden réknas fran och med
den 1 juli aret efter det &r d& val av
fullmaktige har 4gt rum i landet.

Aterrapportering

Aterrapportering

14 § Ordféranden for de radgivande
organen ska senast den 1 mars varje ar
lamna en redogorelse till regeringen
(Socialdepartementet) om hur dessa
fullfoljt sina uppgifter under det senaste
kalenderaret.

14 § Ordforanden for de radgivande
organen ska senast den 1 mars varje ar
lamna en redogorelse till regeringen
(Socialdepartementet) om hur dessa
fullfoljt sina uppgifter under det senaste
kalenderaret.

Denna férordning trader i kraft den 1
juli 2015.

Denna forordning trader i kraft den 1 juli
2015.
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1 Sammanfattning

I denna promemoria liggs forslag som ska leda till en férbittrad
statlig kunskapsstyrning for hilso- och sjukvirden och social-
tjansten. Myndigheternas kunskapsstyrning ska bli samordnad,
effektiv och anpassad till de behov patienter, brukare, olika
- professioner och huvudmin har. Férslagen ska ocksa leda till en
stirkt samverkan mellan statliga myndigheter sinsemellan och med
kommuner och landsting. Forslagen klargsér ocksd att patienters
och brukares kunskaper miste beaktas i myndigheternas arbete
med kunskapsstyrning.

Kunskapsstyrning definieras i promemorian som de olika for-
mer av kunskapsstsd och bindande féreskrifter som statliga myn-
digheter ansvarar f6r och som riktar sig mot huvudménnen och den
verksamhet dessa ansvarar f6r. Kunskapsstyrning ir en forutsitt-
ning fér en evidensbaserad praktik, dvs. att patienter och brukare
ges vird och insatser som baseras p4 bista tillgingliga kunskap. En
evidensbaserad praktik dir overksamma eller skadliga metoder
rensats ut leder till 6kad trygghet och sikerhet for patienter och
brukare samt ger stora samhillsekonomiska effekter.

En viktig bakgrund till denna promemoria 4r Statens vird- och
omsorgsutredning (dir. 2011:4) och de konstaterade problem som
lyfts fram i slutbetinkandet Gér der enklare! (SOU 2012:33). De
slutsatser och férslag som Statens vird- och omsorgsutredning lade
fram har bla. lett till att regeringen valt att géra en stegvis
reformering av myndighetsstrukturen pd hilso- och sjukvirdens
och socialtjinstens omriden. Som ett fdrsta steg inrittades
Inspektionen fér vird och omsorg, direfter omvandlades
Apotekens service AB till E-hilsomyndigheten och i det tredje
steget fordes uppgifter frin Smittskyddsinstitutet och Statens
folkhilsoinstitut till den nya Folkhilsomyndigheten. Denna
promemoria utgdr det fjirde steget i detta forindringsarbete.
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Kunskapsstyrning och samverkan

En grundliggande utgdngspunkt for férslagen ir att kunskaps-
styrning dr en nyckelfriga fér att mdta kommande utmaningar
inom hilso- och sjukvirden och socialtjinsten. Effekten av en
vilfungerande kunskapsstyrning visar sig i m&tet mellan enskilda
patienter och brukare och olika professioner. For att detta méte
ska resultera 1 att den enskilde far vird och insatser som vilar pd
bista tillgingliga kunskap miste hela kedjan fungera, dir staten 4r
en aktdr bland flera. En vil fungerande kunskapsstyrning hinger
siledes nira samman med en vilutvecklad samverkan mellan staten
och ansvariga huvudmin i kommunsektorn.

Tre centrala perspektiv miste genomsyra den statliga
kunskapsstyrningen, denna méste vara anpassad till patienters och
brukares, olika professioners och huvudminnens behov. Eftersom
individer kan ha sammansatta behov méste sambanden mellan
hilso- och sjukvird och socialtjinst lyftas fram och on&diga
grinser mellan verksamheterna tas bort.

Forslagen som liggs 1 promemorian syftar till att skapa ett nytt,
l&ngsiktigt hallbart system vad giller den statliga kunskaps-
styrningen. Regeringens styrning av myndigheterna ska bli mer
samlad och strategisk, framfor allt genom att det formaliseras vilka
kray den statliga kunskapsstyrningen ska uppfylla. Atta statliga
myndigheter ~ (E-hilsomyndigheten,  Folkhilsomyndigheten,
Forskningsrddet f6r hilsa, arbetsliv och vilfird (Forte),
Inspektionen fér vird och omsorg, Likemedelsverket, Social-
styrelsen, Statens beredning f6r medicinsk utvirdering (SBU) samt
Tandvirds- och likemedelsférménsverket) bedéms ha centrala
roller f6r den statliga kunskapsstyrningen och féreslds ingd i ett
strategiskt rdd, Radet fér statlig kunskapsstyrning inom hilso- och
sjukvird och socialtjinst (Kunskapsstyrningsridet). Kunskaps-
styrningsridet har till uppgift att se till att den statliga
kunskapsstyrningen ir samordnad, effektiv och anpassad till de
behov patienter och brukare, personal inom hilso- och sjukvird
och socialtjinst samt huvudmin har. Kunskapsstyrningen ska
kommuniceras pd ett samordnat sitt genom effektiva kanaler.
Myndigheterna ska féretridas av respektive myndighetschef och
deltagandet i rddet ir obligatoriskt. Dessa krav och formerna for
myndigheternas samverkan féreslds bli reglerade i en férordning.
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Som ett led i att minska risken f6r en splittrad kunskapsstyrning
och 8ka 6verskidligheten av den formella regleringen p3 omridet
inférs en gemensam férfattningssamling dir alla myndigheter som
har féreskriftsbemyndiganden kungér sina féreskrifter. Det
foreslds att Socialstyrelsens fdrfattningssamling blir den gemen-
samma férfattningssamlingen.

Genom sammansittningen av myndigheter 1 Kunskaps-
styrningsrddet breddas kunskapsstyrningens inneh8ll. Fortes del-
tagande skapar en brygga mellan forskarsamhillet och myndig-
heterna. Genom att Inspektionen f6r vird och omsorg deltar kan
dess erfarenheter och iakttagelser frin tillsynen tas tillvara i arbetet
med att utforma kunskapsstyrningen. Regeringen fir genom den
formella regleringen bittre férutsittningar fér uppféljning av myn-
digheternas arbete samt mdjlighet till ansvarsutkrivande.

Huvudminnen har det fulla operativa ansvaret fér verksam-
heterna inom hilso- och sjukvird och socialtjinst men idag saknas
en formell plats f6r dessa i de statliga myndigheternas kunskaps-
styrningsarbete. En sddan plats skapas genom att det inrittas ett
réddgivande organ, Huvudmannagruppen f8r behovsanpassad kun-
skapsstyrning inom hilso- och sjukvird och socialtjinst (Huvud-
mannagruppen), bestiende av fértroendevalda i kommuner och
landsting. Hirigenom méjliggdrs delaktighet 1 den statliga
kunskapsstyrningens inriktning och utformning.

Renodling av myndigheternas uppdrag m.m.

Det foreslds dven att vissa myndigheters uppdrag renodlas fér att
fortydliga myndigheternas roller, underlitta samverkan samt
minska risken f6r dubbelarbete.

Socialstyrelsen f&r genom de férslag som liggs nya centrala upp-
gifter i det myndighetsgemensamma kunskapsstyrningsarbetet.
Socialstyrelsens generaldirektér blir ordférande i Kunskaps-
styrningsrddet och Huvudmannagruppen. Socialstyrelsen blir ocksd
utgivare av den gemensamma fdrfattningssamlingen vilket dels
innebir ett redaktionellt ansvar, dels att Socialstyrelsen blir den
centrala punkten f&r kommunicering av fdreskrifter. Social-
styrelsens uppdrag {6rtydligas genom att vissa uppgifter flyttas till
andra myndigheter. P s sitt ges Socialstyrelsen méojlighet att bli
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en tydlig, renodlad utvecklingsinriktad kunskapsmyndighet med
expertkompetens f6r hilso- och sjukvird och socialtjinst och som
har stabsliknade uppgifter.

SBU fbreslas 3 ett samlat ansvar for systematiska vetenskapliga
kunskapséversikter inom hilso- och sjukvird och socialtjinst.
Detta innebir att Socialstyrelsen inte lingre ska géra sidana kun-
skapsoversikter utan att SBU ska géra dessa pi forfrigan frin
Socialstyrelsen. Forslaget syftar till att ge Socialstyrelsen
férutsittningar att mer samlat arbeta med kunskapsstéd som vilar
bide pi vetenskap och beprévad erfarenhet. Med det breddade
uppdraget avseende socialtjinsten blir SBU:s nuvarande namn
delvis missvisande. Det f6rslds dérfér att myndigheten byter namn
till Statens beredning f6r social och medicinsk utvirdering.

Mot bakgrund av de starka samband som finns mellan hilso-
och sjukvird och socialtjinst och foér att stirka patient- och
brukarperspektivet foreslds att Myndigheten fér vérdanalys
uppdrag ska omfatta hela socialtjinstens omride och den
verksamhet som bedrivs med st6d av lagen (1993:387) om st6d och
service till vissa funktionshindrade. Detta innebir att myndighetens
namn blir delvis missvisande. Det féreslds dirfor att myndigheten
byter namn till Myndigheten {6r vird- och omsorgsanalys.

Som ett led i att renodla Socialstyrelsens uppdrag ges Folkhilso-
myndigheten ett samlat ansvar f6r smittskyddsfrigor, dvs. de myn-
dighetsuppgifter som fdljer av smittskyddslagen (2004:168) inklu-
sive de nationella vaccinationsprogrammen. Detta innebir att
Folkhilsomyndigheten blir f8rvaltningsmyndighet fér smitt-
skyddet med ansvar f6r normering, férvaltningsuppgifter och be-
redskap inom omridet. En principiell utgdngspunkt f&r den fore-
slagna ansvarsférdelningen 4r att Folkhilsomyndigheten ska ha
ansvar fér uppgifter som i huvudsak rér befolkningsskydd.
Socialstyrelsen ska vara ansvarig myndighet f&r vird och behand-
ling av och insatser till enskilda pi individnivi inom hilso- och
sjukvird och socialtjinst. Som en konsekvens av denna ansvars-
fordelning foreslds dven att Folkhilsomyndigheten tar ver Social-
styrelsens uppdrag att vara nationell kontaktpunkt enligt WHO:s
hilsoreglemente enligt lagen (2006:1570) om skydd mot
internationella hot mot minniskors hilsa.

I syfte att effektivisera det administrativa stédet till Hilso- och
sjukvirdens ansvarsnimnd (FHHSAN) féreslds att Socialstyrelsen blir
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virdmyndighet fér nimnden istillet f6r Kammarkollegiet.
Nimndens stillning som en myndighet indras inte genom detta

{8rslag.

Genomfbrande och konsekvenser

De férslag som liggs innebir att flera myndigheter kommer behéva
arbeta pi ett nytt sitt vad giller samverkans- och kunskaps-
styrningsfrigor. Fér att sikerstilla att de forslag som liggs leder till
3syftat resultat foreslds att Statskontoret fir i uppdrag att f5lja och
utvirdera de férindringar avseende samverkan och kunskaps-
styrning som f8reslds. Statskontoret bor dven folja upp att den
renodling som forslagen innebir leder till en 8kad effektivitet och
ett minskat dubbelarbete samt redovisa eventuella besparings-
méjligheter till f8ljd av féreslagna f6rindringar.

De foreslagna forindringarna foreslds trida i kraft den 1 juli
2015. Férslagen kommer att finansieras inom befintliga ramar. For-
slagen att samla smittskyddsfrigorna pd Folkhilsomyndigheten
och ansvaret fér systematiska vetenskapliga kunskapséversikter pa
SBU innebir &verforing av uppgifter frin Socialstyrelsen till
Folkhilsomyndigheten  respektive ~SBU.  Breddningen av
Myndigheten 61 virdanalys uppdrag innebér att medel kommer att
tillféras myndigheten. Som en konsekvens av férslaget att byta
virdmyndighet {6r HSAN kommer resurser for uppdraget att féras
&ver frin Kammarkollegiet till Socialstyrelsen.

Forslagen bedéms ge positiva effekter i kommunsektorn.
Férslagen ska bidra till att huvudménnen ges ett bittre st6d {6r en
evidensbaserad hilso- och sjukvird och socialtjinst. Detta leder
bade till minskade kostnader och en 6kad trygghet och sikerhet for
patienter och brukare. Det dubbelarbete som myndigheterna gor
idag som en f8ljd av oklara ansvarsgrinser kommer att minska eller
helt upphéra. Renodlade uppdrag underlittar ocksi samverkan
mellan myndigheterna vilket 4r en férutsittning fér en effektiv och
samstimd statlig kunskapsstyrning.




